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Determinar la relación que existe entre los factores familiares y los factores sociales 
en adolescente con riesgo de consumir drogas en Chiclayo, 2018 
Se realizó una investigación tipo cuantitativo no experimental porque según 
Hernández Sampieri  se trata de estudios donde no aremos variar en forma intencional las 
variables independientes para ver su efecto sobre otras variables, con un diseño no 
experimental descriptivo-correlaciónales, con una población total de 475 adolescentes 
tomando como muestra 266 adolescentes de la población total .Se aplicó dos instrumentos 
validados ``Factores de Riesgo hacia el consumo de drogas en adolescentes``,  busca medir 
todos los aspectos que pueden llegar a influir en el adolescente motivándolo a presentar 
conductas inadecuadas y la escala de evaluación de la cohesión y adaptabilidad familiar – 
FACES  IV, un instrumento el cual miden cohesión y adaptabilidad. Se obtuvo como 
resultados que luego de analizar los factores sociales y familiares, los resultados muestran 
que el 41% de los adolescentes se encuentran en nivel alto de riesgo de consumir drogas, un 
26% se encuentra en un nivel medio, y un 33% de ellos presenta un nivel bajo de consumir 
drogas. Al tener los resultados donde el adolescente si está en riesgo de consumir drogas 
tenemos que poner mayor énfasis en la base fundamental que es la familia. Se debe de 
actuar de manera estratégica para actuar en ellos más que todo en su entorno que es lo que 
resalto más en los resultados. El entorno negativo y el tiempo libre se asociaron a una 
relación directa a que los adolescentes estén en riesgo de consumir drogas.  
 













To determine the relationship between family factors and social factors in adolescents 
at risk of using drugs in Chiclayo, 2018 
A non-experimental quantitative research was carried out because according to 
Hernández Sampieri we are dealing with studies where we are not intentionally varying the 
independent variables to see their effect on other variables, with a non-experimental 
descriptive-correlation design, with a total population of 475 adolescents taking as sample 
266 adolescents from the total population. Two validated instruments "Risk Factors 
Towards Drug Use in Adolescents" were applied, it seeks to measure all the aspects that 
may influence the adolescent, motivating him to present inappropriate behaviors and the 
family cohesion and adaptability assessment scale - FACES IV, an instrument which 
measures cohesion and adaptability. It was obtained as results that after analyzing the social 
and family factors, the results show that 41% of adolescents are at a high level of risk of 
consuming drugs, 26% are at a medium level, and 33% are they have a low level of drug 
use. By having the results where the adolescent is at risk of consuming drugs we have to 
put more emphasis on the fundamental basis of the family,. You must act strategically to 
act on them more than anything in your environment which is what I highlight most in the 
results. The negative environment and free time were associated with a direct relationship 
to adolescents being at risk of using drugs. 
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En la actualidad, el consumo de drogas es un gran problema en nuestra sociedad que 
afecta a una gran parte de nuestra población tanto nacional como internacional poniendo en 
riesgo a los adolescentes a iniciar o incitarse en el consumo de drogas siendo un grupo 
etario muy fácil de alcanzar e influenciar, la adolescencia es un momento de gran impacto 
en el desarrollo humano, y se moldea como período crucial en lo que se refiere al consumo 
de drogas.  
Así se menciona en la presente investigación a Dorothy Jonhson con su teoría del 
Sistema Conductual publicada en 1980 el modelo de Johnson nos habla que la persona es 
un sistema conductual compuesto por subsistemas interdependientes e integrados, busca 
alcanzar un equilibrio a través de cambios o ajustes, adaptaciones que consigue hasta cierto 
punto, para actuar de forma eficaz y eficiente (18). 
Abarcando todo lo mencionado es que se engloban los dos factores que se buscan la 
relación entre ellos y darnos cuenta que influye al adolescente o de que carecen para estar 
en riesgo de consumir drogas. De allí que la presente investigación buscó abordar factores 
familiares y sociales en adolescente con riesgo de consumir drogas en Chiclayo, 
formulando la siguiente interrogante de investigación ¿Cuál es la relación que existe entre 
los factores familiares y factores sociales en adolescente con riesgo de consumir drogas en 
Chiclayo, 2018?cuya  hipótesis es saber si existe relación entre los factores familiares y 
factores sociales en adolescente con riesgo de consumir drogas en Chiclayo,2018.Teniendo 
como objeto  de investigación determinar la relación que existe entre los factores familiares 
y factores sociales en adolescente con riesgo de consumir drogas en Chiclayo, 2018 
Para poder identificar a la población en riesgo se tomó en cuenta dos instrumentos ya 
validados para  medir situaciones cotidianas de adolescentes que podrían estar en riesgo de 
consumir drogas, mediante el programa paquete estadístico SPSS  (Paquete Estadístico para 
las Ciencias Sociales )se llevó a cabo el procesamiento de los datos en su versión 22, con 
una consistencia interna de los 40 items del instrumento, se generó un coeficiente Alfa de 
Crombach de 0.740, lo que califica al instrumento con una buena consistencia interna, 
encontrándose apta para su ejecución. Finalmente la presente investigación estuvo 
orientada al problema actual de adolescentes con riesgo de consumir drogas ante esta 
problemática se hizo necesario profundizar en conocer los factores familiares y sociales que 
9 
 
influyen en la problemática de familias con un adolescente que puede estar en riesgo de 
consumir drogas, con ello enfermería podrá intervenir mediante el cuidado humanizado. 
 
1.1. Realidad Problemática 
La Organización  Mundial de la Salud (OMS) determina la dependencia de drogas 
como el derroche repetitivo de sustancias psicoactivas, que lleva al usuario  a un 
vicio periódico y obligatorio usando más sustancias específicas(1).Con el fin de alcanzar un 
efecto mayor. 
La adolescencia es una etapa de clave en el desarrollo humano, la cual se considera 
periodo crítico de iniciación. De acuerdo con el Ministerio de Salud de Brasil, nos dice que 
la adolescencia corresponde al grupo etario entre los 10 los 20 años – conforme al criterio 
de la OMS- y confite en un proceso de independización del afectado por diversos factores 
en los cuales actitudes, hábitos y comportamientos se encuentran en transformación (2). 
Según el informe anual de la ONU, dice que a nivel mundial existe un 3,5-7,0 % de 
población que han consumido algún tipo de droga ilícita, edades entre 15 y 64 años 
hablando en aspectos generales y que actualmente existe 16 y 39 millones de personas 
consumidoras. Países donde hay más consumo de drogas según su orden podemos 
encontrar como principal consumidor EEUU de América (3). 
Según el INEI en el 2014 fueron 11130 personas detenidas por tráfico ilícito y 
consumo de drogas intervenidas el Perú, 2015 fueron 13625, en el 2016 fueron 13259 
personas intervenidas entre hombres y mujeres, en el 2016 se decomisó 35733 kg de 
drogas, según su tipo de droga ilícita en este caso la marihuana en el año 2016 fue de 7729 
kg en Perú, en el departamento de Lambayeque fue de 255 kg (6). 
A sido la experiencia de la investigadora quien evidencio que hay una gran cantidad 
de consumidores de droga en las diferentes esquinas y parques de la localidad de la 
urbanización de Urrunaga-José Leonardo Ortiz- Chiclayo , siendo un grupo extenso de 
consumidores entre ellos adolescentes que podrían pertenecer o poner en riesgo de iniciar 
en el consumo de drogas a los escolares de la institución educativa Mariano Melgar 
Valdivieso, la cual se ve afectada , porque es algo normal el fumar marihuana delante de 
cualquier persona en esta localidad  y  la ubicación de la Institución educativa es cercana al 
parque concurrido por los consumidores, al ser un grupo grande de consumidores que se 
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pudo observar , esto llamado mi atención ya que ponen en riesgo a los adolescentes que 
estudian  en esta institución  conformado por ,adolescentes que al ser un grupo etario 
próximo a ser parte de la población eco,-nómica mente activa se constituye un problema de 
salud donde el profesional de enfermería debería ahondar en el conocimiento y proponer 
mejoras en el cuidado de la salud del adolescente . 
Las conductas de relación con el consumo dependencia o abuso ,son  multifactoriales 
en adolescentes como en cualquier personas .Los factores que favorecen el consumo de 
drogas en la adolescencia son aspectos familiares y sociales ,que es su forma de vida en 
muchos de los casos los padres son alcohólicos y drogadictos o tener familiares 
consumidores y ya es algo normal para ellos consumirlo a temprana edad ya que no tienen 
quien los corrija o guie en el camino aquí marca el tiempo libre de los adolescentes y en 
que lo desempeñen ,en lo interpersonal debido a que es un factor importante el tipo de 
familia que tengan los adolescentes ,por qué en el quiebre de una mala comunicación se 
sienten solos es aquí donde influye mucho el autoestima y buscan el olvido de cualquier 
forma y creen que es la manera más fácil de resolver sus conflictos consumiente marihuana 
o alcohol por satisfacerse en el momento probando cosas nuevas, lo psicológicos y 
biológicos afectara la salud mental y física del adolescente. 
Ante esta problemática se hace necesario profundizar en conocer los factores 
familiares y sociales que influyen en la problemática de familias con un adolescente que 
puede estar en riesgo de consumir drogas, con ello enfermería podrá intervenir mediante el 
cuidado humanizado. 
 
1.2. Trabajos previos 
En la búsqueda de la investigación realizada en las diferentes bases de datos se ha 
podido encontrar lo siguiente: 
A nivel internacional, en Nicaragua se realizó la investigación ´´Uso y abuso de 
drogas entre estudiantes y su relación con el maltrato durante la niñez en una Universidad 
de Leon, Nicaragua realizado por Peñalba Sobeya, Mann Robert, Hamilton Hayley, 
Erickson Patricia, Brands Bruna, Giesbrecht Norman et al, 2015(7). El estudio transversal 
fue diseñado en una perspectiva bioecológica. La muestra incluyó a 368 estudiantes, de los 
cuales el 48,4% (178) son hombres y el 51,6% son mujeres. Los resultados resaltan que la 
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negligencia estuvo presente en el 54,6% de los estudiantes, sin diferencias entre los sexos 
(56,2% hombres y 53,2% mujeres). Los malos tratos psicológicos respondieron por el 
40,5% de los estudiantes con una pequeña diferencia de 39,3% masculino y 41,6% 
femenino. Además, el 54,1% de los participantes tenían padres separados, el 44,3% vive o 
vivieron en algún momento de la vida con alcoholistas, el 28,8% presenció abuso a sus 
madres o empleadas, el 26,1% vive o vivió con familiares con enfermedad mental y 21,2% 
vivieron con dependiente químico. Se concluye que malos tratos en la infancia es normal y 
la negligencia es un acontecimiento diario entre los estudiantes evaluados (7). 
En argentina se realizó la investigación ´´Factores de riesgo asociados al consumo de 
tabaco, alcohol y otras drogas en adolescentes escolarizados de tres ciudades de Argentina´´ 
realizado por Morello Paola, Pérez Adriana, Peña Lorena, Braun Sandra N, Kollath-Cattano 
Christy, Thrasher James F, 2017(8). Según los actores nos dice que el consumo de 
sustancias ilícitas como el alcohol, drogas tiende darse a temprana edad y que es 
importantes identificar  los factores de riesgos que están asociados al inicio del consumo de 
estas. En 2014, estudiantes de 1°grados de secundaria respondieron 3172 alumnos, el 42% 
mujeres edad media de 12,8 años. Mostraron resultados importantes que llevan a los 
adolescentes a consumir sustancias ilícitas como el tener amistades que consumen cigarros 
lo cual se asoció al consumo de sustancias ilícitas , tener padres que no colocan reglas de 
restricción, percibir un bajo control y soporte parental se asoció al consumo de 
marihuana/paco/cocaína (8). 
En Colombia, se realizó la Consumo de sustancias psicoactivas en una universidad 
privada de Pasto, Colombia realizado por Córdoba-Paz, Edwin Giovanny, Betancourth-
Zambrano, Sonia, & Tacán-Bastidas, Lised Evelin 2017(9). Investigación que describe y 
vincula factores sociodemográficos que tiene que ver con el consumo de drogas, 
investigación cuantitativa de tipo descriptivo-transversal (9). 
En Costa Rica se realizó Factores socioculturales y consumo de drogas entre 
estudiantes universitarios costarricenses la investigación realizado por Morera Jaime 
Alonso Caravaca, Noh Samuel, Hamilton Hayley, Brands Bruna, Gastaldo Denise, Wright 
Maria da Gloria Miotto(10).Investigación cuantitativa de tipo descriptiva-exploratoria, con 
diseño transversal investigo los factores socio-culturales en el consumo de drogas en 
estudiantes universitarios . El 98,4% dijeron que conocían un amigo que consume 
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diferentes drogas como marihuana, alcohol. Concluye que deben existir estrategias 
preventivas tomando en cuenta la influencia que tienen los factores culturales entre los 
alumnos universitarios (10). 
En Bogotá se realizó la investigación Entretenimiento, espiritualidad, familia y su 
relación con la influencia de pares en el consumo realizado por Sarmiento Rolando Salazar, 
Morales Rocío, Noh Samuel, Brands Bruna, Hamilton Hayley, Gastaldo Denise (11). 
Investigación de tipo exploratorio cuantitativa, busca la relación del consumo de drogas, si 
influye el grupo de amistades, el entorno al efecto moderador de factores socio-culturales 
entre las relaciones con la familia, la espiritualidad, el entretenimiento se realizada en una 
universidad  (11). 
A nivel nacional, en Perú se realizó la investigación ´´Determinación de los factores 
de riesgo que impactan en el consumo de drogas en el Perú y la toma de decisiones´´ 
realizado por Walter Jaime Abanto Chávez, Melva Rosa Ángeles Alva (12). En el año 2015 
tuvo como objetivo definir qué es  lo que pone en riesgo a  que incrementar el uso de 
drogas en el Perú y facilita entender el comportamiento de las variables afiliadas al 
consumo (12). 
Los actores hablan de una temática real de la vulnerabilidad social, familiar, violencia 
y desintegración, también el consumo de drogas que existe entre familia y los amigos, el 
comportamiento de los padres ,su vida por las noches ,educación, las características de la 
persona entrevistada y niveles socio-económicos. Estos son los factores que según los 
actores son los que afectan y serian evaluados en los adolescentes (12). 
En lima se realizó la investigación ´´ Conducta antisocial en adolescentes 
consumidores de pasta básica de cocaína en el Hospital Víctor Larco Herrera entre el 
periodo 2010-2015´´ Lima - Perú 2016, realizado por Enrique Yudeh Álvarez García (13). 
Se expresa un porcentaje entre la conducta antisocial entre consumidores dependientes y 
abusadores de lasta básica de cocina, edad prevalente 17 años donde resalta un 93.4% 
conducta antisocial y no asistir a clases marca un 55.2%.  En conclusión, según los 
resultados del autor nos da resultados que el porcentaje en consumidores de pasta básica 
que son adolescentes, tienen conducta antisocial en dicho hospital es muy alto resulto el 
93.2 %(13).  
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En Jaén-Cajamarca se realizó la investigación ´´Vivencia en los adolescentes que 
consumen drogas ilegales en el sector pardo y miguel-Jaén -2012´´, realizado por Cruz 
Channta Luz Mery,Doris Elizabeth Bringas Abanto(14).El objetivo de los autores era 
describir las experiencias de los adolescentes que consumieran drogas ilícitas con una 
entrevista a profunda y aplicando criterios éticos . (14). 
Surgieron tres categorías la conducta antisocial, vivenciando emociones y la actitud 
cambiante frente a una adicción. El experimentar lleva al adolescente a sentir diferentes 
sensaciones como emociones de felicidad, bienestar, alegría, distracción, relajación, pero en 
algunos casos cuando el tiempo es prolongado siente miedo, culpa ciertos casos se vuelven 
violentos mientras unos creen que pueden cambiar de vida otros sienten que ya no existe 
salid y que la única solución es hasta la muerte (14). 
En Trujillo se realizó la investigación´´ Construcción del Cuestionario de Factores de 
Riesgo hacia el consumo de drogas en adolescentes en cuatro distritos de Trujillo-
2016´´realizado por Castillo Florián, Katherine Sujey (15). 
Los autores buscaban elaborar un cuestionario indicado para evaluar los factores de 
riesgo hacía el consumo de drogas en la adolescencia, explicando su variable en factores 
como las actitudes de los amigos que aprueban el consumo de drogas, baja autoeficacia, 
valoración negativa y positiva de su autoimagen, el consumo de sustancias ilícitas, 
independencia, alienación (15). 
A nivel local, en Chiclayo se realizó la investigación ´´Estilos de crianza y desajuste 
del Comportamiento Psicosocial en Adolescentes de una Institución educativa estatal, 
Chiclayo – 2014´´realizado por Bardales Chavez Estefany Sarai, La Serna Ganoza Diana 
Elizabeth (16). Su objetivo general si existe vínculo entre los estilos de crianza y desajuste 
del comportamiento psicosociales en los adolescentes. Dieron como resultados que no 
tienen ninguna relación con las variables, el resultado más alto fue el estilo autoritativo y 
que los adolescentes se ubican en un nivel medio de desajuste de conducta psicosocial (16). 
Otra investigación también realizada en Chiclayo ´´Experiencias de la familia con un 
integrante drogadicto. Chiclayo, Perú 2011 ´´ realizado por Palomino Arce R.A Chiclayo, 
10 de marzo 2014 (17). El autor se basó en las experiencias del familiar de vivir con un 
integrante drogadicto, busco analizar describir cuales son las experiencias y vivencias de 
los familiares de los cuales se recolecto los datos por la observación y una entrevista abierta  
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para los familiares. Resultando una búsqueda de alternativas de solución y repercusión en la 
familia. Concluyendo que el círculo familiar con integrante drogadicto se ve afectado 
experimentados estados de preocupación, intranquilidad, ansiedad algunos casos 
pensamientos o idea suicida (17). 
 
1.3. Teorías relaciones al tema  
TEORIA DEL SISTEMA CONDUCTUAL EL MODELO DE JOHNSON 
Una vez realizada la búsqueda de antecedentes en las diferentes bases de datos 
la investigación realizo la revisión de autores que permitieron dar sustento teórico a las 
variables cuantitativas. A si se menciona Dorothy Johnson público en 1980 su teoría del 
Sistema Conductual ,el modelo de Johnson nos habla que la persona es un sistema 
conductual compuesto por subsistemas interdependientes e integrados, busca alcanzar un 
equilibrio a través de cambios o ajustes , adaptaciones que consigue hasta cierto punto, para 
actuar de forma eficaz y eficiente(18). 
La etapa  de la adolescencia  considera desde los 12 y 20 años comprendiendo una 
etapa entre la niñez y edad adulta, como se dijo anteriormente etapa crucial para los 
cambios tanto físicos como psicológicos, etapa marcada por grandes cambios e intereses 
tanto sexuales como emocionales, donde están expuestos a problemas psicosociales y 
físicos propiamente dichos de su edad (14). 
La teoría de Erik Eirkson y el desarrollo psicosocial, según el autor nos habla que el 
adolescente está en una etapa de desarrollar una imagen positiva e ideal de su identidad 
tanto del pasado como del futuro, al carecer de esto su identidad o imagen propia 
comenzara a tener confusión respeto a su papel social. Para Jean Piaget y su teoría del 
desarrollo del razonamiento, la persona desarrolla conceptos abstractos de sí mismo, busca 
la solución de problemas, el individuo ya no tiene que experimentar las cosas para 
entenderlas. A diferencia de la teoría de Elkind que nos dice que el adolescente está 
pendiente de la forma en como lo ven  los demás, la creencia que piensa que todo el mundo 
le está observando y la fábula personal que considera el adolescente que sus vivencias son 
únicas e inmemorables (14). 
El inicio al consumo de drogas en los adolecente es múltiple , si bien es por la 
curiosidad de muchos casos que es un fenómeno universal , también se agregan a los 
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múltiples factores , que los padres consuman, el ser aceptados por los amigos el ámbito 
social, también la baja autoestima , los cambios emocionales de afecto y perceptivos, el 
actuar natural ,también por estrés ,por aburrimiento , el entorno donde se relaciona es 
fundamental las fiestas o comúnmente llamadas juergas de baile, el no saber afrontar los 
problemas e incluso los mensajes publicitarios el inicio de consumo de drogas es 
multifactorial (14). 
Arrellano 2013, dice que una de las etapas vitales o cruciales es la adolescencia 
porque nos habla que están en viviendo nuevas cosas, nuevas sensaciones, así como una 
crítica constante hacia una figura de autoridad. Asimismo, Villareal 2009, dice que en la 
actualidad existe más accesibilidad  y es lo que permite a los estudiantes que incremente el 
consumo de estas siendo los colegios un factor de riesgo importante para el consumo de 
drogas por la facilidad de accesibilidad de adquirirlas (15). 
Moreno 2014, nos expresa que entre escolares o adolescentes es un problema social a 
nivel mundial el consumo de drogas que va escalando a gran magnitud  (15).La formación 
de la persona parte desde el contexto familiar para que se desarrolle en sociedad ,su primera 
formación es en casa con la familia, luego se pone en práctica al desenvolverse en sociedad, 
La familia es fuente principal por que brinda protección , es de esa manera que la persona 
adquiere las primeras enseñanzas y recibe los cuidados de los seres más cercanos como los 
familiares, en segunda instancia la familia es el entorno donde la persona se desenvuelve 
como su primera sociedad es donde aprende a interactuar para saber entablar relaciones con 
los demás individuos en una sociedad fuera de ella (20). 
Lerner 2014, nos habla de los factores protectores los cuales se muestran cuando se 
evidencia un riesgo, al desaparecer este riesgo solo sirven de apoyo para el comportamiento 
y desarrollo positivo de esta manera al interactuar con ellos reduce la probabilidad de 
volver a aparecer o sentirse en riesgo, propiamente dichos positivo o pro-social (15). 
La familia es un grupo de individuos que conviven, teniendo un vínculo ya sea 
sanguíneos o no organizados por roles fijos (padre, madre, hermanos). Naturalmente nacen 
crecen se reproducen y mueren. Se denomina ciclo vital de vida familiar. Conformado por 
etapas, busca formar pareja, basado en una comunicación eficaz para lograr un único fin la 
adaptación mutua (17). 
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Así mismo, la principal función será aumentar el incremento de sus integrantes, con 
la ayuda ante cualquier dificultad; encontraremos tipos de familias como las disfuncionales, 
nucleadas, monoparentales y extensas. Es aquí donde la buena comunican tiene un rol 
importante para intercambiar información y colocar límites para cada persona que 
conforme todo el sistema familiar, esto ayuda de paso a solucionar problemas. Al tener una 
mala relación e interacción en el seno de la familia, se verá afectado en la sociedad ya que 
de esto depende la formación del todo (17). 
Camacho, Nakamura y Silva 2009, reitera que las dimensiones cohesión y 
adaptabilidad son las que miden las satisfacciones de las funciones del sistema familiar la 
participación activa de todos los integrantes de la familia. Olson 2011, dice que la cohesión 
es el vínculo emocional que se tienen uno de otro entre los miembros de la familia, define a 
la adaptabilidad de la familia como  una forma de liderazgo con calidad y organización, el 
modelo se define como la cantidad de cambio hablamos de las relaciones de función del 
liderazgo de la familia y reglas de relación (21). 
Costa 2013, nos dice que el apego emocional que tengan entre si los miembros 
familiares son indicadores específicos como cercanía emocional, toma de decisiones 
espacio, amistades. Los niveles de cohesión como familias desligadas, separadas, 
conectadas y enmarañadas según el nivel se encuentran el buen funcionamiento 
familiar(21).Aleman 2010, la diferencia entre los tipos de familias nos habla de una 
cohesión muy baja con las familias desligadas y una cohesión baja o moderada de las 
familias separadas, poco apego. La cohesión moderada o alta son familias unidas y 
cohesión muy alta familias aglutinadas (21). 
Meza 2010, según este actor dice que la comunicación es un trabajo en conjunto un 
proceso mutuo (16). Finalmente, la definición de Olson 2011, este autor nos dice que la 
comunicación positiva tiene la capacidad de ser usada en el sistema familiar o de pareja, 
afirma que la comunicación de forma positiva es fundamental .Después de los niveles de 
cohesión y adaptabilidad la dimensión de comunicación es vista como facilitadora que 
ayuda a las familias después de los niveles a una mejor comunicación efectiva y positiva 
(16).  
Alarcón y Rubio 2010, nos refiere que el desajuste familiar parte desde una mala 
comunicación, modelos negativos y la formación de los integrantes de la familia. Nos 
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indica   un punto importante respecto al sistema familiar este gira al entorno del rechazo, 
carencia afectiva, hace que los hijos sean menos a la individualización, una mala relación al 
interactuar teniendo problemas, la desvinculando emocionalmente con su padres, todos 
estos conflictos se van agravando al inicio de la adolescencia (16).Incio y Montenegro 
2011,  estos autores señalan  a los estilos de crianza, como formas globales  de 
comportamiento, quiere decir que los padres suelen utilizar las mismas técnicas con los 
hijos, suelen ser  más flexibles ante las técnicas que ejercen sobre los hijos  (16). 
Por otro lado, el problema de acción como bien dicen los autores anteriores suele 
iniciarse en la adolescencia y está vinculado con el crecimiento por las nuevas experiencias, 
el explorar en las nuevas vivencias que se encuentran fuera del círculo familiar. De la 
misma manera puede llegar a un punto de agredirse de manera física y emocionalmente, en 
muchas casos la rebeldía en un escape para ellos y el  comportamiento agresivo se vuelve 
normal, es así como sufren de una alteración psicológica, el auto concepto y el autoestima 
se ven afectados gravemente debido a ello no saben afrontar problemas, la toma de decisión 
se ve afecta, no tienen una personalidad definida lo que conlleva fácilmente al consumo de 
drogas que para ellos es una forma de cómo llevar su vida , esta personalidad es formada 
fuera del círculo familiar por carencia de ella   (17). 
La adicción cumple una función en el círculo familiar, cuando este deja de utilizar 
drogas, en muchos casos se enfrenta a la perdida de la familia, formándose una crisis 
familiar. El adicto vuelve a su vida cotidiana o retoma su fracaso, no solo él tiene miedo de 
perder a su familia,  si no ellos también sienten el mismo temor respecto a él. El fracaso se 
vuelve una función protectora de la cercanía familiar, es así que se confirma que la familia 
cumple un papel importante en la prevención del uso de drogas, es en donde el individuo se 
desarrolla toda su vida, donde se forma con valores hábitos (17). 
Gutiérrez, Contreras, Trujillo, Haro y Ramos-Castillo 2009, estos autores nos intentan 
mostrar que los adolescentes que tienen una buena comunicación con sus padres y mayores 
actividades con sus padres tienen poca probidad  del uso drogas (19). 
 
Factores Sociales.  
Podemos hablar de un sin fin de factores que se ven afectadas las familias por tener 
una fuerte influencia, tales como económicos y  políticos, el factor social describe que en la 
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actualidad nos muestra un sin número de problemas considerando el pandillaje , la 
prostitución , la drogadicción , pandillaje los cuales son llamados como problemas sociales 
. Todo esto afecta a las familias en algunos casos de forma positiva se le llama lección de 
vida como en otra lección negativa por que nos deja con familiares adictos, el tener un 
familiar adicto dentro de la familia afecta la estructura familiar en otras palabras involucra a 
todos (17). 
DEVIDA 2009, la vulnerabilidad social, nos expresa el autor que es un ambiente 
inseguro para el adolescente, con múltiples robos, donde la venta de drogas es algo normal 
y no tenemos el apoyo de los policías e incluso de la propia familia (12). 
Ovejero A. 2010; nos señala que existe la vulnerabilidad social y que estaría marcada 
por factores como el uso de drogas ya sea en amigos o incluso la familia , un entorno 
violento, variables personales y el acceso fácil de las drogas  (12). 
Para DEVIDA 2010, este autor considera que existen características de la 
personalidad que hacen vulnerable al individuo para el uso de drogas. Características tales 
como: inconformismo social, rendimiento académico bajo por la falta de motivación, 
nuevas sensaciones y experiencias, agresividades, rebeldía .Una persona con alto riesgo es 
aquella con problemas de autoestima, bajo nivel de autocontrol (12).El colegio es un punto 
importante de socialización y aprendizaje, ayuda en su definición de su identidad, pero 
también de influencia en el consumo de drogas. (12). 
Lerner 2014, el autor dice que los factores de riesgo es todos aquellos aspectos que 
aumenta la posibilidad de acontecimiento de comportamientos de riesgo, los cuales 
incluyen: la vulnerabilidad personal, experiencia actual, modelos de comportamiento de 
riesgo y  oportunidades para involucrarse en comportamientos de riesgo (15). 
Azaustre, 2014, este autor nos dice que la estructura del sistema del ambiente 
percibido, viene a ser la forma como una persona ve su entorno ambiental o como la 
percibe o lo nota, diferenciándose dos estructuras distal o distante a la realización de una 
conducta concreta así como una estructura próxima o cercana. (15).Becoña 2008, la 
estructura distal vendría a ser el apoyo por parte de los padres y el grupo de amigos. La 
afinidad con los padres y amigos, la influencia de los padres y los amigos .Y la estructura 
próxima es cuando los padres y amigos están de acuerdo o desacuerdo con la conducta 
problema  (15). 
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Becoña 2008, el autor nos habla de un sistema de personalidad formados por tres 
componentes: una estructura de instigación motivacional esta nos habla de las creencias 
personales de la persona como el  buen rendimiento académico, si es buen alumno 
,actitudes con los maestros y compañeros, otro componente es la estructura de creencias 
personales y por ultimo estructura de control personal. La baja autoestima tiende a tener en 
adolescentes pensamientos negativo de fracaso, la conducta en el adolescente refiere al 
aprendizaje social (15). 
Alarcón y Rubio 2010,  refiere las cualidades que debe tener unas personas para 
considerar bien ajustada: se considera a aquella persona que tiene cierta conciencia de sus 
deseos, emociones y motivos. (16). Aunque no podemos referirnos una compresión única 
de uno mismo. Tiene conocimientos de sí mismo, es apto de encarar  diversos momentos 
que se presenten en la vida, se siente aceptada por la sociedad, toma decisiones (16). 
Ana Lía Kornblit 2007 en “Juventud y vida cotidiana” evalúa la definición y las 
practicas ligadas al tiempo libre en jóvenes, aquí nos habla acerca del tiempo libre, tiempo 
de ocio de los jóvenes, en que lo emplean en su vida cotidiana  (21). 
 
1.4. Formulación del Problema.  
¿Cuál es la relación entre los factores familiares y sociales en adolescente con riesgo de 
consumir drogas en Chiclayo, 2018? 
 
1.5. Justificación e importancia del estudio 
Por qué el consumo de drogas es una conducta prevalente que en la actualidad 
presenta una curva ascendente a nivel mundial en los adolescentes poniendo a estos en 
riesgo de consumir o iniciarse en la toma de decisiones de consumo de drogas que se ven 
afectador por diversos factores  .Esta investigación se realizó para prevenir en los 
adolescentes que están en riesgo de iniciarse en el consumo de drogas y conocer 
identificando la relación o la influencia entre los factores familiares y sociales. 
 
1.6. Hipótesis 
Existe relación entre los factores familiares y los factores sociales en adolescente con 




1.7.1. Objetivo General 
Determinar la relación que existe entre los factores familiares y los factores sociales 
en adolescente con riesgo de consumir drogas en Chiclayo, 2018. 
1.7.2. Objetivos específicos 
 Identificar los factores familiares en adolescente con riesgo de consumir drogas 
en Chiclayo, 2018. 
 Identificar los factores sociales en adolescente con riesgo de consumir drogas 
en Chiclayo, 2018. 
 Analizar la relación entre los factores familiares y el riesgo de consumir drogas 
en adolescente en Chiclayo, 2018. 
 Analizar la relación entre los factores sociales y el riesgo de consumir drogas en 
adolescente en Chiclayo, 2018. 
II.     MATERIAL Y MÉTODOS 
 2.1. Tipo y Diseño de Investigación 
La investigación fue de tipo cuantitativo no experimental porque según Hernández 
Sampieri son estudios donde no hicimos variar en forma intencional las variables 
independientes para ver su efecto sobre otras. Lo que se realizó en la investigación no 
experimental es observar fenómenos tal como se da en su ambiente natural, para luego 
analizarlos (23). 
Con un diseño no experimental descriptivo-correlaciónales porque según Hernández 
Sampieri se recolectaron datos en un solo momento, en un tiempo único. Su propósito es 
describir variables y analizar su incidencia e interrelación en un momento dado (24). 
 








M: es la muestra de estudio  
O1: variable independiente  
O2: variable dependiente  
r: es la relación entre las variables de estudio  
 
Métodos de investigación 
Como método de investigación, la forma de cumplir con los objetivos del estudio se 
utilizó como guía el método científico auxiliado por el método deductivo (para identificar 
el problema en todo contexto). 
 
2.2. Población y muestra  
La población seleccionada donde se realizó el estudio y se puso en práctica el 
cuestionario de preguntas es la Institución educativa publica de nivel secundario Mariano 
Melgar Valdivieso perteneciente al distrito José Leonardo Ortiz, Urrunaga –Chiclayo, de 
estudiante adolescentes de 12 a 18 años. 
 






1 ° Grado 4 25 100 
2° Grado 4 25 100 
3° Grado 4 25 100 
4° Grado 3 25 75 
5° Grado 4 25 100 
TOTAL DE POBLACIÓN 475 
 
Fuentes: Dirección y secretaria de alumnos matriculados por año (2017) de la Institución. 
 
Muestra 
N x Z2xPxQ 
n= 
(N-1) xE2+Z2x PxQ 
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     475 x1,962 x0,5x0,5 
n=    
     474 x 0,042 +1,962 x0,5x0,5  
           
                     n= 266 
 
N= 475                                 Población 
Z95%= 1,96                        Nivel de confianza 
P=0,5                             Proporción de éxito 
Q=0,5                                    1 -P 




ni x n   = 100 x 266 
   N             475 
              = 56 
 
 














A 25           25x56   
= 14
 
            100 
B 25           25x56   
= 14
 
            100 
C 25           25x56   
= 14
 
            100 
D 25           25x56   
= 14
 
            100 





































A 25           25x56   
= 14
 
            100 
B 25           25x56   
= 14
 
            100 
C 25           25x56   
= 14
 
            100 
D 25           25x56   
= 14
 
            100 




A 25           25x56   
= 14
 
            100 
B 25           25x56   
= 14
 
            100 
C 25           25x56   
= 14
 
            100 
D 25           25x56   
= 14
 
            100 
                TOTAL              100 
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A 25           25x56   
= 14
 
            100 
B 25           25x56   
= 14
 
            100 
C 25           25x56   
= 14
 
            100 




A 25           25x56   
= 14
 
            100 
B 25           25x56   
= 14
 
            100 
C 25           25x56   
= 14
 
            100 
D 25           25x56   
= 14
 
            100 
                    TOTAL               100 
25 
 
Criterios de inclusión: 
 Estudiantes del nivel secundario de la Institución educativa Mariano 
Melgar Valdivieso del 1ero al 5to grado de nivel secundario de la 
Urbanización Urrunaga-José Leonardo Ortiz 
 Estudiantes del nivel secundario de la Institución educativa Mariano 
Melgar Valdivieso que tienen ente 12 a 18 años 
 Estudiantes que acepten participación de manera voluntaria en la 
investigación 
 Estudiantes que asistan a clases el día que será aplicado el cuestionario de 
preguntas  
 
Criterios de exclusión: 
 
 Estudiantes que no logren completar el cuestionario de preguntas 
 Estudiantes que completen el cuestionario de preguntas de forma 
incorrecta a lo explicado 
 Estudiantes que no asistan a clases el día de la encuesta 
 Estudiantes que presenten problemas psiquiátricos. 
 
2.3. Variables, Operacionalizacion. 
 
Variable 1: Factores familiares es un elemento o la influencia que produce o 
tiene resultado dentro del ámbito familiar que se encuentra la persona. 
 
Variables 2: Factores Sociales es un elemento que la persona percibe en su 
ambiente o en su entorno y que influye muchas veces en la toma de decisiones, 
incluso en su modo de ver su la realidad o asumirla, no es tanto por las aptitudes de la 








































1. ¿Con quién vive en casa? 
a) Solo con mama  
b) Solo con papa 
c) Con mis padres juntos 
d) Con mis padres, abuelos, 
hermano, y toda la familia 
e) Solo 
 
2. ¿Pasan tiempo junto a su 
familia? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
 
3. ¿La disciplina es imprescindible 
en su familia? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 



































4. ¿Es feliz cuando pasa momentos 
con los integrantes de su 
familia? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 






















































5. ¿En su hogar es normal la 
muestra de afecto entre sus 
familiares? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
 
6. ¿Cómo calificaría la relación 
que tiene con los demás 
miembros del hogar? 
a) Muy buena   
b) Buena   
c) Regular  
d) Mala  
e) Muy mala 
 
7. ¿Sentía que sus padres le 
prestaban la suficiente atención 
que usted necesitaba? 










































































b) Bastante atentos 
c) A veces atentos 
d) Poco atentos 
e) No prestaban atención 
 
8. En una semana normal, 
¿cuántos días se sientan para 
comer y conversar sobre asuntos 
familiares o personales con uno 
o más miembros de su hogar? 
Digamos para desayunar, 
almorzar, tomar lonche o cenar 
por la noche. 
a) Todos los días 
b) Dejando un día 
c) Cada semana 
d) Solo fechas especiales 
e) Ningún día 
 
9. ¿Existe violencia entre los 
integrantes de su familia? 
a) Mucha  
b) Regular  
c) Poca  
































10. Ud. siente que puede confiar en 
los miembros de su hogar 
cuando tiene problemas 






















































b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
 
11. ¿Usted sentía la confianza de 
expresarse libremente en su 
hogar?  
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
12. ¿Ante una situación familiar 
difícil son capaces de solucionar 
los problemas juntos? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
 
13. Cuando surge un problema o 
conflicto con los miembros de 
su hogar, ¿cómo lo resuelven? 
a) Siempre conversan y lo 
resolvemos juntos 
b) Conversan y tratan de 
ponerse de acuerdo  
c) A veces conversan  
d) Nunca conversan y tampoco 
se ponen de acuerdo 







































14. ¿Cómo calificaría la 
comunicación entre los 
miembros de su familia? 
a) Muy buena   
b) Buena   
c) Regular  
d) Mala  

























































15. ¿Usted se siento orgulloso(a) de 
sus logros? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
 
16. ¿Usted piensa que es bueno(a) 
en las cosas que realiza? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
 
17. ¿Usted pienso que es un 
fracasado(a)? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 





























































18. ¿Confía en sus habilidades y/o 
capacidades? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 























19. ¿Cuantas veces asiste al 
colegio? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
 
20. ¿Se siente motivado cuando 
asiste a clases? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
 
21. ¿Cómo calificaría usted su 
participación en clase? 
a) Muy buena   
b) Buena   
c) Regular  
d) Mala  






























































22. ¿Cuándo saca una nota baja en 
el colegio, sus padres le hacen la 
vida difícil? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 





























23. ¿Realiza usted deporte en sus 
tiempos de ocio? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
 
24. ¿Qué actividad realiza 
actualmente aparte de estudiar? 
a) Trabajo  
b) Busco trabajo  
c) Solo estudio 
d) Ayuda en casa 
e) No hago nada 
 
25. ¿Pasa mucho tiempo en la calle, 
con sus amigos? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 





































































26. ¿Pasa mucho tiempo jugando en 
Internet? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
 
27. ¿Usted siempre asiste a las 
fiestas que lo invitan? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
































28. ¿Qué tanta violencia (peleas 
callejeras, pandillas) hay en su 




d) Muy poca 
e) Nada 
 
29. ¿Cómo calificaría usted la 
relación que mantiene con sus 
vecinos  
a) Muy buena 

























































































e) Muy mala 
30. ¿Se le es fácil hacer amistades a 
usted? 
a) Siempre 
b) Casi siempre  
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
 
31. ¿Es una persona que influye 
mucho en su grupo de 
amistades? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
 
32. ¿Ud. diría que la policía o el 
serenazgo se preocupan por su 
seguridad y la de sus vecinos en 
su barrio o lugar en el que vive? 
a) Si 
b) Tal vez 
c) A veces 
d) No se 
e) No 
 
33. En algún momento de mi vida, 
he sentido curiosidad por 
consumir algún tipo de droga 











































































































b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
 
34. ¿Para poder concentrarme en 
sus clases, consumo algún tipo 
de droga? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
 
35. ¿Hay venta o consumo de 
drogas en su barrio o lugar en el 
que vive? 
a) Si 
b) Tal vez 
c) A veces 
d) No se 
e) No 
 
36. ¿Sus amigos consumen drogas? 
a) Si 
b) Tal vez 
c) A veces 
d) No se 
e) No 
 
37. ¿Cuándo se ha encontrado en 








































































b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
38. Hasta donde usted conoce, 
¿algún amigo suyo (de barrio, 
colegio u otro lugar) ha tenido o 
tiene alguno problema con? 
a) Problemas de consumo de 
alcohol 
b) Problemas de consumo de 
otras drogas (marihuana, 
PBC, cocaína, etc.). 
c) Ha cometido un delito (robo, 
asalto, venta de drogas, etc.) 
d) está preso(a) 
e) ningún 
39. ¿Cuándo se encontrar con sus 
amigos se sentía obligado a 
hacer lo mismo que ellos? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
40. Si su pareja consume drogas, 
usted se siente obligado a 
consumirlas 
a) Si 
b) Tal vez 
c) A veces 























2.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos, validez y confiabilidad  
La técnica que se utilizó para la recolección de datos fue a través de un 
cuestionario de 40 preguntas dirigidas para adolescentes de primero a quinto grado de 
secundaria de la institución educativa Mariano Melgar Valdivieso-Urrunaga, para la 
construcción de la estructura de dicho cuestionario se necesitó de dos instrumentos ya 
validados: 
Para medir las variables factores familiares y factores sociales en adolescente con  
riesgo de consumir drogas de la Institución educativa Mariano Melgar Valdivieso-
Urrunaga, 2018 se utilizó como instrumento la encuesta denominada: “Factores de 
Riesgo hacia el consumo de drogas en adolescentes”, instrumento que busca medir 
todos los aspectos que pueden llegar a influir en el adolescente motivándolo a presentar 
conductas inadecuadas , Jessor y Jessor el cual se encuentra basado en la el modelo 
teórico integrador, sobre la conducta problema y es adaptado por la investigadora.(15)  
Para medir la variable factores familiares y factores sociales en adolescente con   
riesgo de consumir drogas de la Institución educativa Mariano Melgar Valdivieso-
Urrunaga, 2018 se utilizó como instrumento la encuesta denominada: El Instrumento de 
Escala de Evaluación de la Cohesión y Adaptabilidad Familiar – FACES IV, un 
instrumento mide cohesión y adaptabilidad, el cual fue construido por el Ph. D. David 
H. Olson en colaboración con de Gorall, D. y Tiesel, J. en el año 2006 y fue validado en 
el año 2011 y es adaptado por la investigadora (21) 
Estos dos instrumentos se adaptaron y modificaron a la actualidad de la población 
de adolescentes de la institución educativa Mariano Melgar Valdivieso Urrunaga, 2018, 
creando así la estructura adaptada por los instrumentos ya mencionadas de un nuevo 
cuestionario de preguntas que se puso en función con la población establecida después 
de ser validada por expertos. 
 
Validación y confiabilidad de instrumentos  
El instrumento se validará por juicio de expertos 
 Los expertos serán 3 personas con la especialidad de: 
1. Magister. Licenciada de enfermería, cuenta con maestría en gerencia en 
servicios de salud, especialidad en neonatología y docencia, jefa de la unidad de gestión 
de calidad del hospital Regional Docente las Mercedes y labora 35 años en el HRDLM.
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2. Magister. Licenciado de enfermería, cuenta con maestría, especialidad en 
gerencia educativa, con cargo de enfermero, con 28 años de experiencia profesional en 
C.S. Monsefu. 
3. Magister. Licenciada de enfermería, cuenta con maestría en gerencia en 
servicios de salud, especialidad en unidad de cuidados intensivos, con cargo de 
enfermera, con 12 años de experiencia profesional en el Hospital referencial de 
Ferreñafe. 
Estos dos instrumentos se adaptaron y modificaron a la actualidad de la población 
de adolescentes de la institución educativa Mariano Melgar Valdivieso -Urrunaga 
creando así la estructura de un adaptado cuestionario de preguntas que se puso en 
función con la población establecida después de ser validada por expertos. 
La estructura del nuevo instrumento creado es un cuestionario de preguntas que se 
encuentra conformada por dos variables factores familiares y factores sociales este 
instrumento consta con 40 preguntas, con 5 alternativas que pretende recolectar 
información de situación cotidianas en los adolescentes para identificar la relación que 
existe entre los factores familiares y factores sociales que ponen en riesgo de consumir 
drogas a los adolescentes. 
Sera individual la aplicación del cuestionario de preguntas, se considera un tiempo 
límite de 20 minutos, se debe garantizar la comprensión de las instrucciones para poder 
desarrollar el cuestionario. Cada respuesta leída será anónima, solo se colocará las 
iniciales de los nombres y apellidos del adolescente a participar voluntariamente, cada 
pregunta leída será respondida eligiendo su alternativa con una X. 
Se realizó una prueba piloto con 15 adolescentes, para evaluar la confiabilidad del 
instrumento, el cual fue sometido a Alfa de Crombach para analizar la consistencia 
interna de los 40 ítems del instrumento, se generó un coeficiente Alfa de Crombach de 
0.740, lo que califica al instrumento con una buena consistencia interna, encontrándose 
apta para su ejecución, se utilizó esta prueba estadística porque según mi cuestionario 
tiene preguntas con opción múltiple.  
A mayor valor de Alfa, mayor fiabilidad. El mayor valor teórico de Alfa es 1, y en 







2.5. Procedimiento de análisis de datos. 
El análisis e interpretación de los datos de estudio se realizó de la siguiente 
manera: 
Mediante el programa paquete estadístico SPSS (Statistical Package for the Social 
Sciences) Paquete Estadístico para las Ciencias Sociales “se llevó a cabo el 
procesamiento de los datos en su versión 22. 
 
El coeficiente Alfa de Cronbach es un modelo de consistencia interna, basado en 
el promedio de las correlaciones entre los ítems. Entre las ventajas de esta medida se 
encuentra la posibilidad de evaluar cuánto mejoraría (o empeoraría) la fiabilidad de la 
prueba si se excluyera un determinado ítem. 
 
2.6. Aspectos éticos. 
Según el reporte de Belmont nos habla de principios éticos básicos, estos aspectos 
éticos contemplados fueron respeto por la persona que los individuos deben ser tratados 
como agentes autónomos; segunda: que las personas con autonomía disminuida tienen 
derecho a protección. El principio del respeto por las personas se divide entonces en dos 
requerimientos morales separados: el de reconocer la autonomía y el de proteger a 
quienes la tienen disminuida (25). Los adolescentes podían estar de acuerdo o en 
desacuerdo en participar en la investigación y el cuestionario de preguntas puesto que 
esta era de forma voluntaria; respetando su decisión e integridad por formar parte de 
nuestra investigación. 
La beneficencia las personas son tratadas éticamente no sólo respetando sus 
condiciones y protegiéndolas del daño, sino también haciendo esfuerzos para asegurar 
su bienestar (25), buscamos que los adolescentes colaboren recibiendo un trato cordial, 
así como la confidencialidad, acerca de la información obtenida y su utilización, con el 
objetivo de salvaguardar la identidad de los adolescentes que serán participes de la 






III.    RESULTADO 
3.1. Tablas y Figuras 
Tabla 1 
Factores familiares en adolescente de 12 a 18 años con riesgo de consumir drogas en 
Chiclayo-2018 
FACTOR FAMILIAR fi  % 
Tipo de familia 
Afectiva 139  52 
No afectiva 
 
127  48 






Buena 47  17 
Regular 171  65 









Buena 73  27 
Regular 119  45 
Baja 
 
74  28 
       266        100 
 
Fuente: cuestionario aplicado a estudiante adolescentes de 12 a 18 años del nivel 
secundario de la Institución educativa publica Mariano Melgar Valdivieso, José 
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Figura 1: en las dimensiones del factor familiar se encontró que el 52% de los adolescentes presentan un 
tipo de familia afectiva y un 48% de ellos manifestaron no tener una familia afectiva, así mismo un 65% 
manifestó que tiene un grado de cohesión regular con su familia, al igual que su comunicación.  
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Tabla 2  
Factores sociales en adolescente de 12 a 18 años con riesgo de consumir drogas en 
Chiclayo-2018 
FACTOR SOCIAL fi % 
Personalidad 
Buena 149 56 




      266       100 
 
   
Rendimiento 
académico 
Buena 154 58 
Regular 88 33 








Adecuado 68 26 
Poco adecuado 154 58 
Inadecuado 44 16 
  





Positivo 62 23 
Negativo 
 
       204        77 
         266       100 
Fuente: cuestionario aplicado a estudiante adolescentes de 12 a 18 años del nivel secundario 



























































































Figura 2: en las dimensiones del factor social se encontró que el 56% de los adolescentes presentan 
indicios de una buena personalidad, mientras que un 11% de ellos no.  Así mismo un 58% mostró tener 
un rendimiento académico bueno, y sólo un 9% de ellos un rendimiento bajo; en relación a su tiempo 
libre, el 58% de los adolescentes utilizan este tiempo libre poco adecuado, mientras que el 26% si lo 
utiliza de forma adecuada. Se encontró además que el 77% de adolescentes presentan un entorno 




Prueba Ji-Cuadrado para determinar la relación entre los factores familiares y el riesgo 
de consumir drogas en adolescente de 12 a 18 años con riesgo de consumir drogas en 
Chiclayo-2018 
 
FACTOR FAMILIAR fi % 
Prueba Ji-
cuadrado 
Tipo de Familia 
Afectiva 139 52  
p = 0.002 No afectiva 127 48 
 
   
 
Cohesión Familiar 
Buena 47 17  
p = 0.001 Regular 171 65 
Baja 48 18 
 




Buena 73 27  
p = 0.001 Regular 119 45 






H0 = Los factores familiares y el riesgo de consumir drogas no se encuentran asociadas 




Decisión: Si p ≥ 5% NO SE RECHAZA H0 
  p < 5% SE RECHAZA H0 
  
 Tipo de familia: p = 0.002 (0.2%)   SE RECHAZA H0 
 Cohesión familiar: p = 0.001 (0.1%)   SE RECHAZA H0 
 Comunicación familiar:    p = 0.001 (0.1%) SE RECHAZA H0 
 
Conclusión: Existe evidencia estadística para concluir que los factores familiares: TIPO 
DE FAMILIA, COHESIÓN FAMILIAR Y COMUNICACIÓN FAMILIAR se 
relacionan al riesgo de consumir drogas, ya que estas se encuentran asociadas 
estadísticamente con un p<5%. Considerando a este factor como influyente sobre el 











Prueba Ji-Cuadrado para determinar la relación entre los factores sociales y el riesgo de 
consumir drogas en adolescente de 12 a 18 años con riesgo de consumir drogas en 
Chiclayo-2018 




Buena 149 56  
p = 0.001 Regular 89 33 
Baja 28 11 
 




Buena 154 58  
p = 0.065 Regular 88 33 
Baja 24 9 
 
   
 
Tiempo Libre 
Adecuado 68 26  
p = 0.004 Poco adecuado 154 58 
Inadecuado 44 16 
    
 
Entorno 
Positivo 62 23  





H0 = Los factores sociales y el riesgo de consumir drogas no se encuentran asociadas 




Decisión: Si p ≥ 5% NO SE RECHAZA H0 
  p < 5% SE RECHAZA H0 
 Personalidad: p = 0.001 (0.1%)   SE RECHAZA H0 
 Rendimiento académico: p = 0.065 (6.5%)  NO SE RECHAZA H0 
 Tiempo libre:    p = 0.004 (0.4%)  SE RECHAZA H0 
 Entorno:    p = 0.001 (0.1%)   SE RECHAZA H0 
 
Conclusión: Existe evidencia estadística para concluir que sólo los factores sociales: 
PERSONALIDAD, TIEMPO LIBRE Y ENTORNO se relacionan al riesgo de consumir 
drogas, ya que estas se encuentran asociadas estadísticamente con un p<5%. 
Considerando que estas dimensiones del factor social influyen sobre el consumo de 









Nivel de riesgo de consumo drogas en adolescente de 12 a 18 años con riesgo de 
consumir drogas en Chiclayo-2018 
 
NIVEL DE 
RIESGO fi % 
Alto 110 41 
Medio 68 26 
Bajo 88 33 
TOTAL 266 100 
 
Fuente: cuestionario aplicado a estudiante adolescentes de 12 a 18 años del nivel 
secundario de la Institución educativa publica Mariano Melgar Valdivieso, José 



















Nivel de riesgo de consumo drogas en adolescente de 12 a 18 años con riesgo de 








Figura 3: luego de analizar los factores sociales y familiares, los resultados muestran que el 41% de 
los adolescentes se encuentran en nivel alto de riesgo de consumir drogas, un 26% se encuentra en un 
nivel medio, y un 33% de ellos presenta un nivel bajo de consumir drogas. 
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3.2. Discusión de resultados  
El consumo de drogas coloca en riesgo a cualquier grupo etario, la gran mayoría 
de población que se encuentra en riesgo de consumir drogas se inicia generalmente en la 
adolescencia. 
En esta investigación se aplicó el estudio a adolescentes de educación secundaria 
de un colegio nacional donde se observa la relación que mantiene el involucramiento de 
cada variable familiar y social: en las dimensiones del factor familiar se encontró que el 
52% de los adolescentes presentan un tipo de familia afectiva y un 48% de ellos 
manifestaron no tener una familia afectiva, así mismo un 65% manifestó que tiene un 
grado de cohesión regular con su familia, al igual que su comunicación.  
 
Artículos realizados sobre la misma temática por José Luis (26), la madre 
considera que el interés y valor que le muestre a sus hijos de da la potestad y posibilidad 
de atender cualquier emoción que aquejen o presente; si el adolescente no siente la 
atención de la madre, como lo muestra el grupo de estudio, afecta significativamente su 
proceso de interacción; esta idea coincide con la del padre. Así mismo, ambos padres 
consideran que un involucramiento afectivo funcional bajo, favorece el consumo de 
drogas sea como adictivas o medicamentos controlados para regular sus estados 
afectivos (26).  
 
Al comparar ambos resultados podemos observar que la familia y la 
comunicación se involucran en la toma de decisiones de los adolescentes, mientras ellos 
se encuentren aceptados y escuchados por sus familiares sentirán el bienestar de tomar 
sus propias y adecuadas decisiones(26).Saber comunicarse con sus padres los ara 
sentirse escuchados; la gran mayoría mostro una familia de regular comunicación donde 
nosotros como enfermeras debemos poner mayor énfasis en brindar información a los 
padres dándoles a conocer que la familia cumple la función esencial de prevenir y 
trasmitir valores culturales, pues la familia es la que educa y forma a los hijos.  
Muchos de los adolescentes viven solos o con familiares que no son los padres 
propiamente dichos si no algún tío, tía o hermana.  Esto nos da como resultado que es 
un factor que influye en el riesgo de consumir drogas siendo a si la familia una base 




En las dimensiones del factor social se encontró que el 56% de los adolescentes 
presentan indicios de una buena personalidad, mientras que un 11% de ellos no.  Así 
mismo un 58% mostró tener un rendimiento académico bueno, y sólo un 9% de ellos un 
rendimiento bajo; en relación a su tiempo libre, el 58% de los adolescentes utilizan este 
tiempo libre poco adecuado, mientras que el 26% si lo utiliza de forma adecuada. Se 
encontró además que el 77% de adolescentes presentan un entorno negativo, mientras 
que el 23% de ellos presentan un entorno positivo. 
 
Artículos realizados sobre la misma temática por Morello (27) nos dice que los 
factores de riesgo que mostraron mayor asociación con el consumo de tabaco y alcohol 
fueron tener mejores amigos fumadores o bebedores y tener un índice de búsqueda de 
emociones alto. Para el consumo de drogas ilícitas, tener un índice de búsqueda de 
emociones alto y tener un bajo control y soporte parental fueron los factores de riesgo 
más importantes. 
En varios países, los jóvenes con amigos fumadores tienen más riesgo de 
comenzar a fumar y de fumar más que aquellos cuyos amigos no fuman. Nuestro 
estudio también muestra que tener amigos que fuman se asocia significativamente con 
el consumo. Tener amigos que beben también se asocia de manera significativa con el 
consumo de alcohol.  
 
Los adolescentes que tienden a buscar sensaciones novedosas, ya sea por su 
personalidad o por estar expuestos a películas o juegos que motivan estas sensaciones, 
presentan mayor riesgo de consumo de sustancias. La percepción de los adolescentes 
con respecto al balance que existe entre el control (presencia de reglas) y el apoyo 
emocional parental es importante. La presencia de reglas es un factor protector tanto 
para el inicio en el consumo de tabaco como para el consumo de drogas (27). 
 
Al comparar ambos resultados nos muestra que coinciden las dimensiones 
afectadas, el entorno y el mal uso del tiempo libre se ve involucrados en los 
adolescentes con riesgo de consumir drogas y también para el consumo de alcohol.  
El entorno en el que se desenvuelve el adolescente en estudio es negativo y es ahí 
donde aplica su tiempo libre poniéndolo en riesgo de consumir drogas. Tanto los 
amigos que pueda tener que ya sean consumidores o familiares que sean o hayan sido y 
tengan recaídas como consumidores.  
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En conjunto nos da como resultado que en el factor social lo que influye a poner 
en riesgo de consumir drogas es su entorno que gran parte es negativa y el tiempo libre 
que lo mal aplican en otras actividades no beneficiaras para. Ante ello debemos de 
enfatizar en lograr que los adolescentes apliquen su tiempo libre en actividades 
productivas como pueden ser deportivas y mantener una mente ocupada así los alejara 
de un entorno negativo a los adolescentes. 
 
Y finalmente luego de analizar los factores sociales y familiares, el 41% de 
adolescentes se encuentran en nivel alto de riesgo de consumir drogas, un 26% se 
encuentra en un nivel medio, y un 33% de ellos presenta un nivel bajo de consumir 
drogas. Al tener los resultados donde el adolescente si está en riesgo de consumir drogas 
tenemos que poner mayor énfasis en la base fundamental que es la familia, al tener una 
buena comunicación familiar el adolescente se sentirá escuchado y no buscara ser 
aceptado por entornos negativos que buscan influenciar en la toma de decisiones 
erróneas de los adolescentes. Se debe de actuar de manera estratégica para actuar en 
ellos más que todo en su entono, con quien ellos se relacionan que es un entorno 
negativo para el inicio del consumo de drogas y el mal uso del tiempo libre que son 



















IV: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 
4.1. Conclusiones  
Se identificó que en las dimensiones del factor familiar se encontró que el mayor 
porcentaje tiende a tener un tipo de familia afectiva, una comunicación y cohesión 
regular donde no se evidenció que este factor con lleva a los adolescentes a estar en 
riesgo de consumir drogas. 
 
Se identificó que en las dimensiones del factor social; se encontró que el mayor 
porcentaje se ve afectado en el tiempo libre poco adecuado de los adolescentes y 
también presentan un entorno negativo donde se evidencio que este factor con lleva a 
los adolescentes a estar en riesgo de consumir drogas. 
 
Se llegó a la conclusión que existe evidencia estadística para concluir que los 
factores familiares: tipo de familia, cohesión familiar y comunicación familiar se 
relacionan al riesgo de consumir drogas, ya que estas se encuentran asociadas 
estadísticamente .Considerando a este factor como influyente sobre el consumo de 
drogas en los adolescentes de 12 a 18 años. 
 
Se llegó a la conclusión que existe evidencia estadística para concluir que sólo los 
factores sociales: personalidad, tiempo libre y entorno se relacionan al riesgo de 
consumir drogas, excepto rendimiento académico pues mostraron un porcentaje bueno 
estadísticamente .Considerando que estas dimensiones del factor social influyen sobre el 













 4.2. Recomendaciones  
 
Se recomienda a la institución educativa Mariano Melgar Valdivieso poner en 
marcha un plan de charlas educativas para los padres de familia. 
 
Colocador actividades extracurriculares para los alumnos incentivándolos a 
ocupar su tiempo libre en cosas productivas para ellos. 
 
Se recomienda al director de la institución educativa que capacite a sus maestros 
para que inicien un seguimiento estricto a los alumnos con riesgo de consumir drogas. 
 
Se recomienda al directo de la institución educativa poner mayor énfasis en 
realizar reuniones para los padres de familia para mantenerlos informados sobre el 
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CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPANTES DE 
INVESTIGACIÓN 
 
El propósito de esta ficha de consentimiento es proveer a los participantes en 
esta investigación con una clara explicación de la naturaleza de la misma, así como de 
su rol en ella como participantes. 
La presente investigación es conducida por Katherine Risco Chavarry, de la 
Universidad Señor de Sipan.  La meta de este estudio es identificar la relación que 
existe entre los factores familiares y sociales en adolescente con riesgo de consumir 
drogas de la Institución educativa Mariano Melgar Valdivieso-Urrunaga, 2018 
Si usted accede a participar en este estudio, se le pedirá responder preguntas del 
cuestionario. Esto tomará aproximadamente 20 minutos de su tiempo.   
La participación es este estudio es estrictamente voluntaria. La información que se 
recoja será confidencial y no se usará para ningún otro propósito fuera de los de esta 
investigación. Sus respuestas al cuestionario serán codificadas usando sus iniciales de 
sus apellidos y nombres, por lo tanto serán anónimas.  
Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cualquier 
momento durante su participación en él. Igualmente, puede retirarse del proyecto en 
cualquier momento sin que eso lo perjudique en ninguna forma. Si alguna de las 
preguntas durante la entrevista le parecen incómodas, tiene usted el derecho de 
hacérselo saber al investigador o de no responderlas.  
 
 

















Acepto participar voluntariamente en esta investigación, conducida por 
Katherine Risco Chavarry  estudio  de los factores familiares y sociales en adolescente 
con riesgo de consumir drogas en la Institución educativa  Mariano Melgar Valdivieso-
Urrunaga, 2018.Me han indicado también que tendré que responder cuestionarios y  
preguntas en una entrevista, lo cual tomará aproximadamente 20 minutos.  
Reconozco que la información que yo provea en el curso de esta investigación es 
estrictamente confidencial y no será usada para ningún otro propósito fuera de los de 
este estudio sin mi consentimiento. He sido informado de que puedo hacer preguntas 
sobre el proyecto en cualquier momento y que puedo retirarme del mismo cuando así lo 







         Fecha                               Iniciales del Participante                     Firma del 













UNIVERSIDAD SEÑOR DE SIPAN 
ESCUELA DE ENFERMERIA 
´´RELACION ENTRE FACTORES FAMILIARES Y SOCIALES´´ 
 
        NOMBRES Y APELLIDOS: ______________________ 
        GENERO: F___ M____                                          EDAD: _______ 
        NIVEL EDUCATIVO: SECUNDARIA_____             SECCION: _____ 
 
Objetivo: El presente cuestionario pretende recolectar información de situación 
cotidianas en los adolescentes para identificar la relación que existe entre los factores 
familiares y sociales en adolescente con   riesgo de consumir drogas de la Institución 
educativa Mariano Melgar Valdivieso-Urrunaga, 2018 
Instrucciones: Lee atentamente cada una de las preguntas presentadas a 
continuación y marca con una “X” la respuesta que consideres adecuada. Para responder 





1. ¿Con quién vive en casa? 
a) Solo con mama  
b) Solo con papa 
c) Con mis padres juntos 
d) Con mis padres, abuelos, hermano, y toda la familia 
e) Solo 
2. ¿Pasan tiempo junto a su familia? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
3. ¿La disciplina es imprescindible en su familia? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
4. ¿Es feliz cuando pasa momentos con los integrantes de su familia? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 




b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
6. ¿Cómo calificaría la relación que tiene con los demás miembros del hogar? 
a) Muy buena   
b) Buena   
c) Regular  
d) Mala  
e) Muy mala 
7. ¿Sentía que sus padres le prestaban la suficiente atención que usted necesitaba? 
a) Muy atentos 
b) Bastante atentos 
c) A veces atentos 
d) Poco atentos 
e) No prestaban atención 
8. En una semana normal, ¿cuántos días se sientan para comer y conversar sobre asuntos 
familiares o personales con uno o más miembros de su hogar? Digamos para desayunar, 
almorzar, tomar lonche o cenar por la noche. 
a) Todos los días 
b) Dejando un día 
c) Cada semana 
d) Solo fechas especiales 
e) Ningún día 
9. ¿Existe violencia entre los integrantes de su familia? 
a) Mucha  
b) Regular  
c) Poca  
d) Muy poca 
e) Nada 
10. ¿Ud. siente que puede confiar en los miembros de su hogar cuando tiene problemas 
personales que resolver? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
11. ¿Usted sentía la confianza de expresarse libremente en su hogar?  
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 




12. ¿Ante una situación familiar difícil son capaces de solucionar los problemas juntos? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
13. Cuando surge un problema o conflicto con los miembros de su hogar, ¿cómo lo resuelven? 
a) Siempre conversan y  lo resolvemos juntos 
b) Conversan y tratan de ponerse de acuerdo  
c) A veces conversan  
d) Nunca conversan y tampoco se ponen de acuerdo 
e) No sabe 
14. ¿Cómo calificaría la comunicación entre los miembros de su familia? 
a) Muy buena   
b) Buena   
c) Regular  
d) Mala  




15. ¿Usted se siento orgulloso(a) de sus logros? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
16. ¿Usted piensa que es bueno(a) en las cosas que realiza? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
17. ¿Usted pienso que es un fracasado(a)? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
18. ¿Confía en sus habilidades y/o capacidades? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
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d) De vez en cuando 
e) Nunca 
19. ¿Cuantas veces asiste al colegio? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
20. ¿Se siente motivado cuando asiste a clases? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
21. ¿Cómo calificaría usted su participación en clase? 
a) Muy buena   
b) Buena   
c) Regular  
d) Mala  
e) Muy mala 
22. ¿Cuándo saca una nota baja en el colegio, sus padres le hacen la vida difícil? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
23. ¿Realiza usted deporte en sus tiempos de ocio? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
24. ¿Qué actividad realiza actualmente aparte de estudiar? 
a) Trabajo  
b) Busco trabajo  
c) Solo estudio 
d) Ayuda en casa 
e) No hago nada 
25. ¿Pasa mucho tiempo en la calle, con sus amigos? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 




26. ¿Pasa mucho tiempo jugando en Internet? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
27. ¿Usted siempre asiste a las fiestas que lo invitan? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 




d) Muy poca 
e) Nada 
29. Cómo calificaría usted la relación que mantiene con sus vecinos  
a) Muy buena 
b) Buena  
c) Regular 
d) Mala 
e) Muy mala 
30. ¿Se le es fácil hacer amistades a usted? 
a) Siempre 
b) Casi siempre  
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
31. ¿Es una persona que influye mucho en su grupo de amistades? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
32. ¿Ud. diría que la policía o el serenazgo se preocupan por su seguridad y la de sus vecinos 
en su barrio o lugar en el que vive? 
a) Si 
b) Tal vez 
c) A veces 





33. En algún momento de mi vida, he sentido curiosidad por consumir algún tipo de droga 
(marihuana, pasta básica, éxtasis.) 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
34. ¿Para poder concentrarme en sus clases, consumo algún tipo de droga? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
35. ¿Hay venta o consumo de drogas en su barrio o lugar en el que vive? 
a) Si 
b) Tal vez 
c) A veces 
d) No se 
e) No 
36. ¿Sus amigos consumen drogas? 
a) Si 
b) Tal vez 
c) A veces 
d) No se 
e) No 
37. ¿Cuándo se ha encontrado en una reunión le han ofrecido drogas? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 
d) De vez en cuando 
e) Nunca 
38. Hasta donde usted conoce, ¿algún amigo suyo (de barrio, colegio u otro lugar) ha tenido o 
tiene alguno problema con? 
a) Problemas de consumo de alcohol 
b) Problemas de consumo de otras drogas (marihuana, PBC, cocaína, etc.). 
c) Ha cometido un delito (robo, asalto, venta de drogas, etc.) 
d) está preso(a) 
e) ningún 
39. ¿Cuándo se encontrar con sus amigos se sentía obligado a hacer lo mismo que ellos? 
a) Siempre 
b) Casi siempre 
c) A veces 




40. Si su pareja consume drogas, usted se siente obligado a consumirlas 
a) Si 
b) Tal vez 
c) A veces 
d) No se 
e) No 
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